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RESUMO: Objetivo: conhecer a produção científica publicada no Brasil em bases de dados 
eletrônicas sobre os Distúrbios Psíquicos Menores a partir do Self Report Questionarie, bem 
como identificar possíveis relações entre distúrbios psíquicos menores e trabalho.  Método: 
realizou-se um levantamento bibliográfico nas bases de dados LILACS, MEDLINE e SCIELO, 
nos últimos dez anos, com as palavras-chave: transtornos mentais comuns, distúrbios 
psíquicos menores, morbidades psiquiátricas menores, problemas psiquiátricos menores. 
Resultados: obteve-se 41 estudos, sendo 38 artigos científicos e três dissertações. 
Observa-se um aumento de publicações do ano de 2004 (2,4%) para o de 2005 (14,6%). O 
periódico com maior número de publicações foi o Caderno de Saúde Pública (24,4%). Os 
estudos investigaram populações com idade maior ou igual a 14 anos (48,8%); 
trabalhadores da saúde (19,5%), trabalhadores de outras áreas (19,5%) e estudantes 
(12,2%). Conclusão: evidenciou-se que os distúrbios psíquicos menores estão presentes em 
diversas populações, de variadas regiões do país, apontando para a necessidade de novos 
estudos que investiguem a associação entre DPM e as condições de trabalho.  
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Descritores: Enfermagem; Transtornos mentais; Saúde do trabalhador; Saúde mental. 
 
ABSTRACT: Objective: to know the scientific production published in Brazil in electronic 
databases on Minor Psychiatric Disorders (MPD) from the Self Report Questionnaire, and to 
identify possible relationships between mental disorders and minor work. Methods: We 
performed a literature research in the following databases LILACS, MEDLINE and SCIELO, 
from the last ten years, with the key words: mental disorders, minor mental disorders, 
minor psychiatric disorders, and minor psychiatric problems. Results: We obtained 41 
studies, 38 scientific articles and three dissertations. It is observed a publication increase 
from 2004 (2.4%) to 2005 (14.6%). The journal with the largest number of publications was 
“Reports in Public Health” (24.4%). The studies investigated people aged greater than or 
equal to 14 years (48.8%); health workers (19.5%), workers from other areas (19.5%) and 
students (12.2%). Conclusion: It was evidenced that minor psychiatric disorders are 
present in several populations from our country’s different regions, pointing to the need 
for further studies investigating the association between MPD and working conditions. 
Descriptors: Nursing; Mental disorders; Occupational health; Mental health. 
 
RESUMEN: Objetivo: conocer la producción científica publicada en Brasil en bases de 
datos electrónicas acerca de los Disturbios Psíquicos Menores a partir del Self Report 
Questionarie, como también identificar posibles relaciones entres disturbios psíquicos 
menores y el trabajo. Método: se hizo un recorrido bibliográfico por las bases de datos 
LILACS, MEDLINE y SCIELO, en el que se consideraron estudios de los últimos diez años, 
con las palabras clave: transtornos mentais comuns, distúrbios psíquicos menores, 
morbidades psiquiátricas menores, problemas psiquiátricos menores. Resultados: se 
obtuvieron 41 estudios, de los cuales 38 son artículos científicos y tres, tesis de maestría. 
Se percibe un incremento en las publicaciones del año 2004 (el 2,4%) al año 2005 (el 
14,6%). El periódico con mayor número de publicaciones fue el Caderno de Saúde Pública 
(el 24,4%). Los estudios investigaron poblaciones con edad superior o igual a 14 años (el 
48,8%); trabajadores de la salud (el 19,5%), trabajadores de otras áreas (el 19,5%) y 
estudiantes (12,2%). Conclusión: se evidenció que los disturbios psíquicos menores están 
presentes en diversas poblaciones, de diversas regiones del país, lo que señala la 
necesidad de nuevos estudios que investiguen la asociación entre TPM y las condiciones 
laborales.  
Descriptores: Enfermería; Trastornos mentales; Salud laboral; Salud mental.  
 
INTRODUÇÃO 
 
Os distúrbios psíquicos menores (DPM) têm sido objeto de diversos estudos na 
última década.1-4 Parte destes estudos relaciona possíveis características do trabalho com o 
sofrimento psíquico e o adoecimento dos trabalhadores. As especificidades de cada 
contexto de trabalho podem desencadear sérios agravos à saúde física e mental dos 
trabalhadores, uma vez que os processos de desgaste do corpo no ambiente de trabalho 
são determinados, em grande parte, pelo tipo de trabalho e pela forma como essa 
atividade está organizada.5 Apesar dos problemas de saúde mental no trabalho serem 
reconhecidos, a prevenção e intervenção frente a esta problemática se constituem um 
grande desafio para a saúde pública.6  
Dentre os problemas de saúde mental, destacamos os Distúrbios Psíquicos 
Menores (DPM), que designam quadros clínicos em indivíduos com sintomas de 
ansiedade, depressão ou somatização e que não satisfazem a todos os critérios de 
doença mental de acordo com a Classificação Internacional das Doenças (CID-10).7 Os 
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Distúrbios Psíquicos Menores são muito comuns e de difícil caracterização, sendo que a 
maioria dos indivíduos com tais distúrbios apresenta queixas como tristeza, ansiedade, 
fadiga, diminuição da concentração, preocupação somática, irritabilidade e insônia.8 
Tais sintomas proporcionam incapacidade funcional comparável ou mais graves do que 
os quadros crônicos já bem estabelecidos.9 Diante da ausência na Classificação 
Internacional das Doenças (CID) de um grupo de diagnósticos de distúrbios psíquicos 
envolvendo os sintomas supracitados, encontrando-se diferentes denominações como, 
por exemplo, Morbidade Psiquiátrica Menor (MPM), Transtornos Mentais Comuns (TMC), 
Problemas Psiquiátricos Menores (PPM) e Distúrbios Psíquicos Menores (DPM). Assim 
sendo, para este estudo utilizaremos a terminologia DPM. 
O Self-Report Questionnaire-20 (SRQ-20), permite a detecção precoce de sinais e 
sintomas de comprometimento da saúde mental, sendo recomendado, portanto, pela 
Organização Mundial da Saúde (OMS) como um método para identificação dos DPM.10 
O SRQ foi desenvolvido como uma parte de um estudo colaborativo coordenado 
pela OMS com intuito de propagar os cuidados de saúde mental. Originalmente, o SRQ 
consistia em 25 questões, sendo 20 relacionadas a sintomas não psicóticos, quatro 
referentes a sintomas psicóticos e um sobre convulsões. Porém, foi detectado que as 
questões relacionadas aos sintomas psicóticos, não eram suficientes para detectar tais 
sintomas.11 A versão em português adotou os 20 primeiros itens para distúrbios não 
psicóticos. O SRQ-20 foi validado, no Brasil, por Mari e Williams11 , revelando-se um 
instrumento com boa especificidade nos seus resultados. O SRQ-20 contém 20 questões 
sobre sintomas e problemas que tenham ocorrido nos últimos 30 dias anteriores a resposta. 
Cada uma das alternativas tem escore de (0) a (1), em que o escore um (1) indica que os 
sintomas estavam presentes no último mês e zero (0) quando estavam ausentes.11 O ponto 
de corte para suspeição de DPM é de seis ou mais respostas positivas para homens e de oito 
ou mais para mulheres.10  Alguns estudos com mulheres utilizam um ponto de corte igual a 
sete respostas positivas.2,5,12 
Frente à relevância desta temática, apresentamos este estudo que teve por 
objetivo conhecer a produção científica publicada no Brasil em bases de dados eletrônicas 
sobre os Distúrbios Psíquicos Menores a partir do Self Report Questionarie, bem como 
identificar possíveis relações entre DPM e trabalho. 
 
MÉTODO 
 
Trata-se de uma revisão bibliográfica acerca da produção científica sobre a 
temática Distúrbios Psíquicos Menores (DPM). O levantamento dos dados foi realizado na 
Biblioteca Virtual em Saúde, no período de abril a dezembro de 2009. Para tal, utilizaram-
se isoladamente, pelo método integrado (entre aspas) as seguintes palavras: transtornos 
mentais comuns, distúrbios psíquicos menores, morbidades psiquiátricas menores, 
problemas psiquiátricos menores.  
Na base de dados Literatura Latino-Americana em Ciências da Saúde (LILACS) 
foram encontrados 76 estudos, na Medical Literature and Retrieval System On Line 
(MEDLINE) 30 e na Scientific Electronic Library Online (SCIELO) 49 produções. 
Obteve-se o total de 196 estudos, sendo avaliados os títulos e os resumos. Para a 
realização deste estudo, teve-se como critérios de inclusão: abordar a temática DPM com a  
utilização  do SRQ-20 para sua suspeição e ter sido publicado no período de 2000 a 2009. 
Foram excluídos os estudos repetidos nas diferentes bases, os que não utilizaram o 
instrumento SRQ-20 para a suspeição de DPM; e aqueles que se referiam aos distúrbios 
psiquiátricos maiores, totalizando 155 estudos excluídos. O país de afiliação, e o idioma de 
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publicação não fizeram parte dos critérios de inclusão/exclusão do estudo. Portanto, 
foram incluídos 41 estudos, sendo 38 artigos científicos e três dissertações. 
De posse dos textos na íntegra, procedeu-se a leitura crítica de todo o material, 
realizada a partir de uma ficha de coleta de dados em que foram registradas informações 
sobre a identificação das produções, objetivos, material e método, principais resultados, e 
possível associação entre DPM e trabalho. A partir da compreensão e análise dos dados 
obtidos por meio da leitura do material selecionado, evidenciaram-se os resultados 
descritos a seguir. 
 
RESULTADOS E DISCUSSÃO  
 
Foram analisadas 41 produções científicas nacionais, 38 em periódicos e três 
em dissertações. De acordo com a análise, observa-se que as revistas que obtiveram 
maior número de publicações foram a Caderno de Saúde Pública com 24,4% (n=10), a 
Revista de Saúde Pública com 14,6% (n=6), o Jornal Brasileiro de Psiquiatria com 12,2% 
(n=5), a Revista Brasileira de Psiquiatria com 9,7% (n=4), a Revista de Enfermagem da 
UERJ (Universidade Estadual do Rio de Janeiro) e a Revista da Associação Médica 
Brasileira com 4,8% (n=2) cada uma, sendo que as demais produções (n=9) foram 
publicadas uma em cada periódico.  Tendo em vista que as produções são da área da 
saúde mental e muitas se caracterizam como estudos epidemiológicos, é compreensível 
a seleção destas revistas para publicação. Dentre as dissertações encontradas, duas 
delas verificaram a relação dos distúrbios psíquicos menores com o trabalho, sendo que 
uma delas envolveu trabalhadores da atenção básica e a outra, docentes de uma 
Universidade pública. A terceira dissertação estudou a prevalência de DPM do beber 
problemático em pacientes com 16 anos ou mais e foi realizada no Centro de Saúde 
Escola (CSE) em Botucatú-SP.  
Com relação ao recorte temporal estabelecido, observou-se que o ano de 2007 
possui o maior número de produções com 24,4% (n=10), seguido pelo ano de 2006 com 17% 
(n=7), os anos de 2005 e 2008 com 14,6% (n=6) e o ano de 2009 com 12,2% (n=5). Observou-
se também um acréscimo nas publicações do ano de 2004 com 2,4% (n=1) para o ano de 
2005 com 14,6% (n=6). 
Essa ampliação nas publicações coincide com a aprovação da Política Nacional de 
Segurança e Saúde do Trabalhador (PNSST), em novembro de 2004, com vistas a possibilitar 
que o trabalho seja realizado em condições que contribuam para a melhoria da qualidade 
de vida, para a realização pessoal e social dos trabalhadores e sem prejuízo para sua 
saúde, integridade física e mental.13  
No que se refere as regiões do País, 56,1% (n=23) foram desenvolvidos na região 
Nordeste, 34,1% (n=14) na região Sudeste, e 9,7% (n=4) na região Sul. Os grupos 
pesquisados variaram, sendo que as populações mais pesquisadas, de acordo com a 
Tabela 1 foram: populações não relacionadas à atividade laboral com 48,8% (n=20); 
trabalhadores da saúde com 19,5% (n=8), trabalhadores de outras áreas com 19,5% (n=8) 
e estudantes com 12,2% (n=5).  
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Tabela 1- Frequência de publicações brasileiras sobre Distúrbios Psíquicos Menores de acordo com a 
população estudada, janeiro de 2000 a dezembro de 2009. Brasil, 2009. 
População Frequência 
(n) 
Percentual 
(%) 
Populações não relacionadas à atividade laboral   
Pessoas com idade maior/igual a 14 anos (zona urbana, PSF) 13 31,7 
Mulheres com idade maior/igual 15 anos 2 4,9 
Mulheres de 45 a 65 anos 1 2,4 
Mulheres atendidas no Ambulatório de Esterilidade 1 2,4 
Mulheres de 15 a 49 anos atendidas na Emergência 1 2,4 
Adultos de 40 anos ou mais 1 2,4 
Adolescentes com idade de 15 a 18 anos 1 2,4 
Trabalhadores da saúde   
Trabalhadores de enfermagem 3 7,3 
Médicos 3 7,3 
Trabalhadores da saúde 1 2,4 
Agentes Comunitários de Saúde (ACS) 1 2,4 
Trabalhadores de outras áreas   
Professores da Pré-escola e ensino fundamental (municipal e 
particular 
3 7,3 
Agentes penitenciários 1 2,4 
Trabalhadores com 15 anos ou mais 1 2,4 
Professores de Educação física (EF) 1 2,4 
Docentes do ensino superior 
Motorista  
1 
1 
2,4 
2,4 
Estudantes   
Estudantes de medicina 3 7,3 
Estudantes de Educação Física, Enfermagem, Odontologia e 
Medicina 
1 2,4 
Estudantes do ensino médio (particular) 1 2,4 
TOTAL 41 100 
 
As prevalências globais de DPM encontradas em todos os estudos revisados 
variaram de 17% a 77,3%. A menor prevalência foi encontrada em uma amostra 
representativa da população com 14 anos ou mais de idade, residente na zona urbana de 
Campinas-SP.14 Já a maior prevalência foi em mulheres, de 15 a 49 anos, vítimas de 
violência, atendidas em um hospital de emergência na cidade de Salvador-BA.15 
Dentre as populações mais estudadas estão as não relacionadas à atividade 
laboral, destacando-se as seguintes populações: pessoas com mais de 14 anos (n=13), 
mulheres (n=5), adultos com 40 anos ou mais (n=1) e adolescentes de 15 a 18 anos (n=1).  
A maior parcela dos estudos refere-se a pessoas maiores de 14 anos, destacando-
se os usuários de PSF (n=3). Dos estudos com pessoas maiores de 14 anos, 14,6% (n=7) 
verificaram associação positiva entre DPM e características socioeconômicas. Além das 
dessas associações, foi investigado questões como uso de psicofármacos (n=2), 
propriedades psicométricas do SRQ-20 (n=1), apoio social (n=1), terapias medicinais 
integrativas e complementares (n=1), necessidades de atendimento em saúde mental 
(n=1). 
Uma parcela (12,2%) dos estudos avaliou os DPM em mulheres (n=5). Cada vez 
mais emergem estudos relacionados a mulheres, uma vez que ao contrário do que ocorre 
com os homens, a inserção feminina no mercado de trabalho é limitada por suas 
responsabilidades domésticas e familiares, tendo o emprego que ser adaptado a estas 
funções.16 
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A elevada prevalência de DPM em mulheres violentadas evidencia a necessidade 
de medidas preventivas e a formulação de políticas de saúde que estimulem a 
integralidade da assistência às mulheres. Nas duas últimas décadas têm sido criados 
serviços, a exemplo de delegacias especiais e centros de referência para o atendimento às 
vítimas de agressão, destacando-se que estes serviços precisam estar articulados em rede, 
envolvendo as diferentes áreas do conhecimento e de atuação dos trabalhadores da 
saúde.15 
Dos 41 estudos revisados, 16 deles estão relacionados ao exercício laboral. Desses, 
a maior prevalência (55,9%) está relacionada a professores da rede pública (municipal) de 
ensino.17 
A alta prevalência de DPM em professores evidencia uma situação preocupante e a 
necessidade de voltar o olhar para essa população. No Brasil, pouco se tem avaliado o 
reflexo do trabalho na saúde desses trabalhadores, sendo realizado alguns estudos 
principalmente na região Nordeste.17 Essa classe trabalhadora parece apresentar alguns 
riscos subjetivos, não se devendo subestimar os sinais de exaustão, os quais interferem 
tanto na sua saúde física e emocional quanto na atuação profissional dos docentes.17 
Dos 16 estudos relacionados ao exercício laboral, nove (três com professores, três 
com trabalhadores de enfermagem, dois com médicos e um com profissionais da saúde) 
relacionam os DPM com a demanda psicológica e o controle sobre o trabalho, modelo 
Demanda-Controle (“Demand-Control Model” ou "Job Strain") proposto por Karasek.18  Tal 
modelo investiga duas dimensões psicossociais no ambiente de trabalho – demandas 
psicológicas e controle do trabalhador sobre o processo de trabalho e o risco de 
adoecimento do trabalhador.19 Desses oito estudos, em sete há uma maior chance de DPM 
na alta exigência no trabalho (alta demanda e baixo controle) comparado ao grupo de 
baixa exigência (baixa demanda e alto controle) e dois deles retrata que estava 
estatisticamente associado com as características do conteúdo do trabalho.20 
Quanto aos outros sete estudos que relacionam as questões laborais com os DPM, 
cinco (um com trabalhadores informais, um com professores de educação física, um com 
agentes penitenciários, um com donas-de-casa, um com médicos) o relacionam com as 
condições de trabalho, um com esgotamento profissional em Agentes Comunitários de 
Saúde e um Hipertensão Arterial Sistêmica em motoristas. 
As condições de trabalho interferem diretamente na saúde dos trabalhadores. 
Dessa forma, estudo que descreveu as condições de trabalho e os principais problemas de 
saúde referidos por médicos, aponta que o cenário laboral desses trabalhadores é bastante 
desfavorável, devido a sobrecarga de trabalho, especialmente em atividades de plantão; 
condições de trabalho precárias, regidas preferencialmente pela remuneração por 
procedimento, baixa remuneração e elevada frequência de queixas físicas e psíquicas.21  
Foram encontrados cinco estudos com estudantes (três do curso de medicina, um 
dos cursos de enfermagem, odontologia, educação física e medicina e um com estudantes 
de um colégio particular). Verificou-se a maior prevalência dos DPM (45,7%) em estudantes 
de um colégio particular, evidenciando-se uma associação positiva entre DPM e o sexo 
feminino.22 
A identificação das dificuldades vivenciadas pelos alunos ao longo de cada etapa 
do curso pode ser indicativa da necessidade de desenvolvimento de estratégias de 
enfrentamento das dificuldades e de prevenção, por meio de projetos contínuos que 
sensibilizem os estudantes para os riscos dos transtornos psíquicos e disfunções 
profissionais, os quais podem interferir no bem-estar dos alunos, de seus familiares e dos 
pacientes sob sua responsabilidade.23 
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Assim, o conhecimento acerca das publicações brasileiras sobre DPM permitiu 
identificar estudos com diferentes grupos, o que evidencia o interesse dos pesquisadores 
em relação à saúde mental da população. 
 
CONCLUSÕES 
 
A análise das produções revisadas nesta pesquisa confirmou que os Distúrbios 
Psíquicos Menores estão presentes em diversas populações de variadas regiões do país 
sendo, portanto, um problema de saúde pública. A maior parte da produção foi 
identificada no ano de 2007 e o Nordeste foi a região do Brasil que mais produziu sobre o 
assunto.  
Os resultados desta pesquisa apontam para a necessidade de melhoria nas 
condições e organização do trabalho dos docentes, trabalhadores de enfermagem e 
médicos. Também evidenciam a importância da realização de estudos que investiguem a 
associação entre DPM e condições de trabalho em diferentes populações. Ainda mais, 
fornecem subsídios para que sejam identificados os riscos e planejadas estratégias na 
perspectiva de colaborar para a qualidade de vida das pessoas e, principalmente, para a 
saúde do trabalhador.   
É necessário considerar as possíveis limitações deste estudo como cortes 
transversais em que não se pode relacionar causa e efeito, além do fato de que os escores 
Self Reporting Questionnaire-20 (SRQ-20) serem apenas sugestivos de sofrimento psíquico 
ou de Distúrbios Psíquicos Menores.  
Além disso, destaca-se a escassez de descritores específicos utilizados para 
caracterizar a temática Distúrbios Psíquicos Menores, o que dificulta e torna demorada a 
procura dos estudos, bem como os possíveis erros de classificação e seleção dos artigos. 
Observou-se também que alguns resumos não são estruturados, dificultando o acesso a 
essas publicações. 
Os DPM, considerados um problema de saúde mental e por ser de difícil 
caracterização, precisam ser melhor investigados principalmente em docentes uma vez 
que fatores relacionados às condições e sobrecarga de trabalho somados ao contexto de 
vida dessa categoria profissional podem comprometer, a longo prazo, a saúde física e 
mental dessas pessoas. Estudar DPM em docentes é uma necessidade atual, pois a não 
identificação desses distúrbios pode comprometer tanto a qualidade do ensino quanto a 
qualidade de vida desses trabalhadores.  
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